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ｆ．運動遂行への自信
Resnickと Jenkinsにより高齢者向けに作成された，『Self-




































































































































































































質問項目 第１因子 第２因子 第３因子 第４因子 第５因子
‘負担をかけることのできる体認識’
９）少しくらい体調が悪くても運動を行うことが多い .874 －.044 －.061 －.223 .046
10）膝の痛みなどがあっても，痛みをコントロールできていれば運
動を行うことが多い
.804 .002 －.037 －.093 .086
11）運動中に疲れても，すぐには休まないことが多い .756 －.066 .062 .087 －.077
12）前日の疲れが残っていても，何らかの運動を行うことが多い .638 .081 －.003 .072 －.041
13）身体の疲れをある程度感じないと，運動の量が足りなかったの
ではないかと考えることが多い
.414 －.089 .080 .325 .015
‘維持できている体つき認識’
７）自信のあった頃と比較しての，現在の体型５段階評価 .029 .894 －.105 .099 －.062
６）現在の体型に満足している －.098 .782 .035 －.172 .144
８）自信のあった頃と比較しての，現在の筋肉のつき方５段階評価 .056 .639 .106 .005 －.025
２）周囲の同年代の人より，脂肪はつき過ぎていないと思う －.077 .621 .112 －.103 －.001
‘筋肉のある体つき認識’
１）周囲の同年代の人より，筋肉質だと思う －.035 －.074 1.042 －.045 －.006
３）周囲の同年代の人より，腕の筋肉はあると思う －.061 .124 .692 .068 .046
４）周囲の同年代の人より，足腰の筋肉はあると思う .221 .201 .478 .034 －.063
‘運動の効果が表れる体認識’
19）運動を行えば行うほど，血糖は下がる －.104 .002 －.030 .754 .036
20）ある程度の疲労を感じる程の運動を行わないと，血糖への効果
は少ない
－.116 －.108 .068 .723 －.022
17）血糖が目標値より高かったときは，行ってきた運動の量が足り
なかったと考えることが多い
.071 －.087 －.007 .557 .143
18）現在の運動を続けていれば，血糖はこの先も悪くならない .131 .349 －.094 .457 －.056
‘血糖を意識する必要のある体認識’
15）その日の運動の程度・量を決めるときは，血糖の状態を考える .038 .001 .032 .033 .983
14）その日に運動を行うかどうかを決めるときは，血糖の状態を考
える
－.011 .036 －.025 .057 .843
　固有値 4.537 2.719 2.137 1.536 1.268
　因子寄与率 13.749 10.610 16.388 10.233 8.259
　累積寄与率 13.749 24.359 40.747 50.980 59.239
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Objective: This study was carried out to clarify structural factors associated with physical exercise that promotes blood glu-
cose control in male type II diabetes patients with a focus on the Awareness of physical condition.
Method: Subjects were 137 male type II diabetes patients in their 40s to 70s. Data were analyzed by exploratory factor 
analysis （EFA） and structural equation modeling （SEM）.
Results: Within the category of Awareness of physical condition in diabetes patients, two factors, Awareness of muscular 
physique and Awareness of body have endurance ability were included in the structural model. This structural model con-
tains seven factors, including the two above-mentioned factors, and showed an effect on HbA1c levels as well as conscience 
of behaviors in treatment and diet.
Conclusion: This study clarified a structural model particular to male type II diabetes patients and extracted important 
viewpoints for physical exercise therapy.
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